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小児単純性肥酔症の臨床的観察
伊 藤
緒 言 
近年小児肥貯症に対する関心が高まりつつあり，
種々の検討が加えられつつある。著者は千葉大学付
属病院小児科を訪ずれた単純性肥併症患児につき統 
計的は検討じ， 2，3の知見を得たので簡単に報告す
る。
研究対象並びに方法
昭和39年2月から昭和40年10月までに小児科内
分泌外来を訪ずれた 44名〈男 28名，女 16名〉の
単純性肥併症患児を対象とし，統計的に検討を加え
た。対照としては昭和 40年度外来患児から無差別
に 1000名を抽出したものを用い?と。
結果および考按
1.素因: 44名の患児のうち約半数の 20名は三
親等以内に肥件者があり濃厚な遺伝的関係を示して
}")1.こ。
2.生下時体重: 従来肥満症患児の生下時体重は 
大であるという報告もあるが，変らないという意見
が殆んどである。本研究においても同様に有意の差
は認められなかった。
3.乳児期栄養: 対照群の母乳 41.5%，人工 36.5 
%に対して肥貯児群では母乳63.3%，人工 20.0%と
圧倒的に母乳栄養児が多かった。人工栄養児に肥り
すぎの乳児が多く，彼らの一部が過食の習慣を獲得
して後年肥併症となるという考えもあるが， 乙れを
支持する結果は得られなかった。 
4.同胞中i乙占める位置: 同胞中のどの子供でも
肥併症の起り得るのは当然であるが，末子45.2%
〈対照37.1%) 一人っ子 16.1%(7.1%)の比率が多
く，母親の過保護と肥貯児という関係が浮び上って
くると思われる。 
5.肥り始めた時期:欧米の統計では Haase， 
Mossberg，Hill等の報告があるが，いずれもその
彰
peakが0---2才と 6，.，.12才にあるという。本研究で
は4，._6才が 48.5%と最も，多く，彼らの報告と一致
しなかった。
6.食餌曙好および運動量: 肥貯の原因として過
食が最も重要な原因であるが，同様に運動量の不足
も重要な原因と云われている。本研究で扱った患児
の殆んどは米飯を多食し，脂肪を好み，また間食も
充実したものを摂っているようである。さらは戸外
で遊ぶことを嫌い，家にひき乙もってテレビばかり
見ているというものが多かった。 
7.身長年令および骨年令: これらは過半数が 1
年以上の促進を示しており，一般的にいわれている
ように小児単純性肥併症では栄養状態が極めて良好
なために panhyperpitui talismの傾向にあるもの
と考えられる。 
8.血圧:血圧は 90%iζ 上昇が認められ， 140 
mmHg以上のものが2名みられた。肥貯児の血圧
が上昇しているのは副腎機能がやや允進しているた
め，あるいは上腕の皮下脂肪組織が多いためという
ように考えられている。高血圧の肥併児を直ちに 
Cushing's syndrome は結びつける乙とは困難であ
るが一応 140mmHg以上のものは checkする必要
があろう。また身長年令，骨年令の著しい遅延を伴
なうものは内分泌機能の異常を考えて精査しなけれ
ばならないと思われる。
結語
以上小児単純性肥貯症につき検討し 2，3の知見を
得たので報告した。
最後に小児科の倉持先生の多大な御指導に深く感
謝する。
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